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RESUMO: A dismenorreia primaria (DP) € uma condi¢cdo prevalente entre adolescentes,
caracterizada por dor pélvica intensa que compromete atividades escolares, desempenho
social e qualidade de vida. Este estudo teve como objetivo sintetizar as evidéncias disponiveis
sobre a eficacia da acupuntura e técnicas relacionadas — acupressao, eletroacupuntura,
moxabustdo e auriculoterapia — no manejo da DP em adolescentes. Realizou-se uma
revisdo sistematica da literatura em bases nacionais e internacionais, incluindo ensaios
clinicos randomizados, estudos quase-experimentais e estudos comparativos publicados
até 2025. Os achados revelam que as intervencdes baseadas na medicina tradicional
chinesa demonstram redugdes significativas da intensidade da dor, avaliadas principalmente
pelas escalas VAS e NRS, quando comparadas ao tratamento convencional ou placebo.
Além disso, diversos estudos apontam melhora funcional associada, incluindo redugao do
absenteismo escolar, melhora do sono e maior capacidade de realizar atividades diarias
durante o periodo menstrual. Técnicas como acupressao em ponto SP6 e eletroacupuntura
apresentaram resultados particularmente consistentes. Apesar da heterogeneidade
metodoldgica e variagdes nos protocolos terapéuticos, as evidéncias convergem para a
efetividade e segurancga dessas praticas como alternativas ou adjuvantes ao tratamento
convencional. Conclui-se que as terapias de acupuntura podem contribuir de forma relevante
para o manejo da DP em adolescentes, especialmente quando integradas a abordagens
multidisciplinares.
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IS ACUPUNCTURE, COMPARED TO CONVENTIONAL TREATMENT, EFFECTIVE IN
REDUCING PAIN AND IMPROVING FUNCTION IN PRIMARY DYSMENORRHEA?

ABSTRACT: Primary dysmenorrhea (PD) is a highly prevalent condition among adolescents,
characterized by intense pelvic pain that interferes with school performance, daily activities,
and overall well-being. This systematic review aimed to synthesize the available evidence on
the effectiveness of acupuncture and related techniques—acupressure, electroacupuncture,
moxibustion, and auriculotherapy—in the management of PD in adolescents. A
comprehensive search was conducted in national and international databases, including
randomized controlled trials, quasi-experimental studies, and comparative interventions
published up to 2025. The findings indicate that Traditional Chinese Medicine-based
interventions consistently reduce pain intensity, most commonly assessed by the Visual
Analog Scale (VAS) and Numerical Rating Scale (NRS), when compared with conventional
treatment or placebo. In addition, several studies reported functional improvements such
as decreased school absenteeism, better sleep quality, and enhanced ability to perform
daily activities during menstruation. Acupressure at the SP6 point and electroacupuncture
showed particularly robust and reproducible results. Although methodological heterogeneity
and variations in treatment protocols were observed, the overall evidence supports the
effectiveness and safety of these techniques as alternatives or adjuncts to conventional
therapy. In conclusion, acupuncture-based interventions appear to contribute meaningfully
to the management of PD in adolescents, especially when integrated into multidisciplinary
care approaches.

KEY-WORDS: Acupuncture. Primary Dysmenorrhea. Integrative Therapies

INTRODUGAO

A dismenorreia primaria (DP) constitui um dos disturbios ginecolégicos mais
prevalentes entre adolescentes e mulheres em idade reprodutiva, embora permaneca
frequentemente negligenciada, sub diagnosticada e tratada de forma insuficiente.
Caracteriza-se por dor tipo célica no baixo ventre, que se inicia imediatamente antes ou
no primeiro dia do fluxo menstrual e pode persistir por até 72 horas. Esse quadro doloroso
exerce impacto significativo na qualidade de vida (QV) das jovens, sendo responsavel por
elevados indices de absenteismo escolar e laboral. A fisiopatologia da DP esta associada,
principalmente, a produ¢ao exacerbada de prostaglandinas uterinas, especialmente PGF2a
e PGE2, que desencadeiam contragdes intensas e isquemia miometrial, resultando em dor
pélvica tipica do disturbio (IACOVIDES; AFOLABI; BAKER, 2011). Além da dor abdominal,
diversas manifestagdes fisicas — como cefaleia, fadiga, alteragdes do sono, sensibilidade
mamaria, nauseas, vomitos, constipacao, diarreia e aumento da frequéncia urinaria — e
sintomas psicologicos, como ansiedade, irritabilidade e humor deprimido, podem estar
presentes (OSAYANDE; MEHULIC, 2014).
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Embora o diagnéstico seja predominantemente clinico, fundamentado no histérico
menstrual e no exame fisico, o tratamento da DP visa melhorar a qualidade de vida por
meio de anti-inflamatérios nao esteroides, contraceptivos hormonais e medidas nao
farmacoldgicas, como aplicagao de calor e exercicios fisicos (BURNETT; LALONDE, 2005).
O monitoramento continuo € recomendado para avaliar a resposta terapéutica, a adesao e
a ocorréncia de efeitos adversos, além de permitir a identificagao de casos que demandem
investigacao complementar (ARMSTRONG, 2010).

A dismenorreia pode ser classificada em primaria ou secundaria (DS). A DP ocorre
na auséncia de alteragdes estruturais da pelve e costuma surgir durante a adolescéncia,
entre seis e 24 meses apos a menarca, apresentando padrao ciclico e recorrente (HILLEN
et al., 1999). Apesar de sua alta prevaléncia, muitas jovens deixam de buscar atendimento
por considerarem a dor menstrual “normal”, o que contribui para subnotificacdo e atraso
no diagndstico. Aspectos socioculturais, como vergonha e naturalizagao da dor, reforgam a
manutengao do sofrimento silencioso (BELLO; AMEDE, 2017). Nesse contexto, profissionais
da Atencao Primaria a Saude desempenham papel essencial na identificacdo precoce,
educacao em saude e orientagao terapéutica adequada, visto que esses servigos sédo a
porta de entrada mais comum para mulheres com queixas dismenorreicas (AZEEM et al.,
2015; ACOG, 2018; PROCTOR; FARQUHAR, 2006).

A dismenorreia secundaria, por sua vez, decorre de condi¢des pelvicas subjacentes
— como endometriose, doenga inflamatéria pélvica, adenomiose, pélipos endometriais,
cistos ovarianos, anomalias congénitas e complicagbes relacionadas a dispositivos
intrauterinos — e tende a manifestar-se em mulheres mais velhas, frequentemente sem
historico prévio de dor menstrual (HAPPEY; HASSAN, 1998). Nessas situacbes, a dor
pode ser persistente, ndo necessariamente relacionada ao ciclo menstrual, costuma vir
acompanhada de sinais clinicos como dispareunia, aumento do volume uterino e resisténcia
as terapias convencionais (VERCELLINI et al., 2014). A endometriose destaca-se como a
principal etiologia da DS, e seu diagndstico e manejo requerem abordagem direcionada a
condicao patolégica subjacente (BULUN, 2009; GIUDICE; KAO, 2004).

OBJETIVO

Sintetizar as evidéncias disponiveis sobre a eficacia da acupuntura e técnicas
relacionadas: acupressao, eletroacupuntura, moxabustdo e auriculoterapia no manejo da
dismenorreia primaria (DP) em adolescentes.

METODO

Trata-se de uma revisdo sistematica da literatura, desenvolvida com a pergunta
norteadora: “A acupuntura, comparada ao tratamento convencional, é eficaz na redugao da
dor e na melhora funcional em adolescentes com dismenorreia primaria?” Foi estruturada
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segundo o0 mnemonico PICOS definido da seguinte forma: P (Populagao); adolescentes
com dismenorreia primaria ou dor cronica menstrual; | (Interveng¢ao): acupuntura ou técnicas
correlatas; C (Comparacgao): tratamento convencional (ex.: AINEs), placebo ou auséncia de
intervencao; O (Desfechos): reducéao da intensidade da dor e melhora da funcionalidade;
S (Desenho): estudos quantitativos. A condugéo do estudo seguiu as recomendagdes do
Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA 2020).

A coleta de dados foi realizada por meio de uma busca eletronica estruturada nas
bases PubMed/MEDLINE (National Library of Medicine), Biblioteca Virtual em Saude (BVS),
Embase e Cochrane Library. Para a constru¢cdo da estratégia de busca, utilizaram-se
descritores controlados (MeSH/DeCS), sinbnimos e palavras-chave relacionados aos termos
acupuncture, acupressure, moxibustion, electroacupuncture, primary dysmenorrhea and
adolescents, combinados pelos operadores booleanos AND e OR, conforme apresentado
no Quadro 1.

A busca foi realizada em janeiro de 2025 e contemplou estudos publicados entre
2012 e 2025, sem restricbes de idioma. Todos os registros identificados foram exportados
para o software Microsoft Excel® 2016 para organizacao inicial e, em seguida, importados
para o aplicativo Rayyan®, utilizado para a triagem dos estudos e a identificagao automatica
de duplicatas.

Quadro 1 — Descritores, sinbnimos e estratégias de busca utilizadas nas bases de dados.

Base de Descritores / Palavras-chave Estratégia de busca (com operadores
dados (MeSH/DeCS e sinbnimos) booleanos)
Acupuncture; Acupressure; . .
. . (“Acupuncture” OR “Acupressure” OR
Electroacupuncture; Moxibustion; . .
PubMed/ ] “Electroacupuncture” OR “Moxibustion”) AND
Primary Dysmenorrhea; . )
MEDLINE (“Primary Dysmenorrhea” OR “Menstrual Pain”)
Adolescent; Teenager; Menstrual
] AND (“Adolescent” OR “Teenager’)
Pain
BVS (LILACS, | Acupuntura; Acupressao; (Acupuntura OR Acupresséo OR
SciELO, Eletroacupuntura; Moxabustao; Eletroacupuntura OR Moxabustao) AND
MEDLINE via | Dismenorreia Primaria; (“Dismenorreia Primaria” OR “Dor Menstrual”)
BVS) Adolescente; Dor Menstrual AND (Adolescente OR Jovem)
Acupuncture; Acupressure; (‘acupuncture’/exp OR ‘acupressure’/exp OR
Embase Electroacupuncture; Moxibustion; ‘electroacupuncture’/exp OR ‘moxibustion’/exp)
Primary Dysmenorrhea; AND (‘primary dysmenorrhea’/exp OR ‘menstrual
Adolescent; Youth pain’) AND (‘adolescent/exp OR ‘youth’)
Cochrane Acupuncture; Acupressure; (“Acupuncture” OR “Acupressure” OR
Libra Moxibustion; Menstrual Pain; “Moxibustion”) AND (“Dysmenorrhea” OR
v Dysmenorrhea; Adolescent “Menstrual Pain”) AND “Adolescent”
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Foram incluidos nesta revisao: estudos quantitativos, abrangendo ensaios clinicos
randomizados, estudos quase experimentais, coortes e estudos transversais que abordassem
adolescentes com idade entre 10 e 19 anos, mulheres jovens quando os resultados fossem
aplicaveis a faixa etaria adolescente. Além disso, os estudos deveriam avaliar a eficacia
da acupuntura ou de técnicas correlatas no manejo da dismenorreia primaria e apresentar
desfechos relacionados a intensidade da dor, funcionalidade ou qualidade de vida. Nao
houve restricdo quanto ao pais de realizagao ou idioma de publicacgao.

Foram excluidos relatos de caso, editoriais, cartas ao editor e protocolos de estudos
nao concluidos, assim como pesquisas que tratassem de dismenorreia secundaria ou que
investigassem intervengdes nao relacionadas a acupuntura, acupressao, moxabustao
e eletroacupuntura. Também foram desconsiderados estudos que nao apresentassem
meétodos claros de mensuracao da dor.

Dois revisores independentes realizaram a triagem inicial por titulos e resumos. Os
desacordos foram solucionados por consenso ou por um terceiro avaliador. Os estudos pré-
selecionados foram analisados na integra para decisao final de inclusao.

O nivel de evidéncia dos estudos incluidos foi classificado conforme o Instituto Joanna
Briggs (JBI): 1A: revisdes sistematicas de ensaios clinicos randomizados; 1B: ensaio clinico
randomizado individual; 2B: estudo quase-experimental. (Joanna Briggs Institute, 2014)

Apds a leitura analitica dos estudos incluidos, os achados foram organizados em
quatro categorias tematicas que sintetizam de maneira estruturada as principais contribuigdes
das terapias baseadas em acupuntura para o manejo da dismenorreia primaria.

A primeira categoria refere-se a eficacia das diferentes técnicas de acupuntura na
reducao da dor, incluindo acupuntura tradicional, estimulacdo do ponto Sanyinjiao (SP6),
acupressao, moxabustao e eletroacupuntura. Os estudos avaliaram a intensidade da dor
por meio de instrumentos amplamente utilizados, como a escala visual analégica (VAS) e
a escala numérica de dor (NRS), além de analises de redugcao absoluta e percentual. Os
resultados mostraram reducdes significativas da intensidade dolorosa, especialmente em
técnicas invasivas e em pontos especificos, com superioridade em relagao aos tratamentos
farmacoldgicos e cuidados usuais.

Asegunda categoria abrange os efeitos das terapias na funcionalidade e na qualidade
de vida, destacando melhorias nas atividades de vida diaria, no desempenho escolar e
na capacidade de manejo dos sintomas durante o ciclo menstrual. Intervengdes como
acupressao e estimulacao do ponto SP6 apresentaram impacto positivo especialmente em
adolescentes, reduzindo interferéncias da dor na rotina e contribuindo para maior bem-
estar fisico e emocional.

A terceira categoria contempla as comparagdes entre modalidades de acupuntura
e tratamentos convencionais, como anti-inflamatorios n&o esteroides (AINEs), acupuntura
simulada e auséncia de tratamento. Os estudos evidenciaram desempenho superior da

AVANGOS NA SAUDE: PESQUISAS E PRATICAS

CAPITULO 41 Wik

TRANSFORMADORAS, VOL 2



acupuntura em diversos cenarios, demonstrando a eficacia incremental das técnicas
tradicionais, da moxabustdo e da eletroacupuntura quando comparadas a protocolos
farmacolégicos ou placebo.

Porfim, a quarta categoria reune os achados relacionados a seguranga e tolerabilidade
das intervengdes, indicando baixa ocorréncia de eventos adversos e perfil favoravel de
seguranga em praticamente todas as técnicas avaliadas. A maioria dos estudos relatou
apenas efeitos leves ou moderados, reforgando a boa relacéo risco-beneficio da acupuntura,
inclusive em populagdes jovens.

Os dados foram analisados de forma descritiva e narrativa, sintetizando os principais
achados relacionados a eficacia e seguranca das técnicas de acupuntura no manejo da
DP. Os achados foram consolidados em um Quadro contendo o desenho do estudo, a
populagao, intervengdo, comparacao, os principais resultados e o nivel de evidéncia de
cada estudo.

RESULTADOS

A analise dos estudos incluidos permitiu organizar os achados em seis categorias
tematicas, que sintetizam a eficacia, seguranca e caracteristicas metodoldgicas das
intervengdes baseadas em acupuntura e técnicas correlatas no manejo da dismenorreia
primaria. (Quadro 2)

Quadro 2. Sintese dos estudos incluidos sobre acupuntura e acupressao para manejo da dismenorreia
primaria (2019-2025)

Autores / | Desenho Pobulacio Intervencdo | Compara- | Principais Resulta- | Nivel de
Ano | doEstudo | @ oPWa¢ () céo (C) dos (0) Evidéncia*
Acupuntura
P Redugéo significativa
. penetran- . .
Ensaio Mulheres com o da intensidade da
Wang et . . . te Zhibian
clinico ran- | dismenorreia Ibuprofeno | dor e melhora dos 1B
al., 2019 . o (BL54) — ) )
domizado | primaria i sintomas; superior ao
Shuidao ibuprofeno
(ST28) proteno.
o Mulheres com Alivio significativo da
Revisao . . Controles
_ . . dismenorreia dor e menos even-
Liuetal., |sistematica| . .. . Acupuntura e | (placebo, ,
2022 e meta-a primaria (in- B cuidados tos adversos; eficaz 1A
o cluindo ado- | Moxabustao como tratamento
nalise usuais)
lescentes) complementar.
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Acupuntura mostrou
alivio efetivo, com
Network Mulheres com | Acupuntura e | Tratamen-
Chen et . . . melhor desempenho
meta-a- dismenorreia | terapias rela- | tos conven- L 1A
al., 2024 . oL . . em varias técnicas;
nalysis primaria cionadas cionais .
eficaz para dor mens-
trual.
Reducao da dor de
2,12 pontos e melho-
L . Adolescentes Tratamento .
Sastriani et | Ensaio ) B . ra da qualidade da
. com disme- Acupressao | convencio- . 1B
al., 2022 clinico ] dor em 5,25 pontos;
norreia nal . )
terapia eficaz para
adolescentes.
Propde avaliagao
Protocolo Acupuntura | | o
. . rigorosa da eficacia;
Yu et al., de ensaio | Mulheres com | Acupuntura simulada e o .
. . . . evidéncias prelimina- —
2020 clinico ran- | dismenorreia | manual cuidados i
. ) res sugerem benefi-
domizado usuais .
cios.
Revisao
sistematica Acupuntura | Associagao dose-res-
. Acupuntura . o .
Tian et al., | e meta- Mulheres com . simulada/ | posta positiva: mais
N . . (dose varia- N . ] 1A
2023 -analise dismenorreia da) nenhuma sessdes = maior ali-
(dose-res- intervencao | vio da dor.
posta)
Overview ) Melhor eficacia em
. AINEs (in- ~
Yang et al., | de revi- Mulheres com | Acupuntura e dometaci relacdo aos AINEs; 1A
|_
2020 sOes siste- | dismenorreia | moxabustéo na, Fenbid) qualidade metodolo-
maticas ' gica moderada/baixa.
Acupuntura/ S
. ) SP6 reduz significati-
acupressao Cuidados
Ravi et al., | Revisao Mulheres com . vamente a dor mens-
. s . .| no ponto convencio- o 1A
2024 sistematica | dismenorreia - ) trual; técnica segura
Sanyinjiao nais )
e eficaz.
(SP6)
Redugéo significativa
Revisao da dor com efeitos te-
Jeon et al., . Mulheres com | Eletroacupun- o .
de ensaios | . . AINEs rapéuticos superiores 1A
2022 . dismenorreia | tura
clinicos aos AINEs; requer
mais RCTs.
Revis&o Estimulagéo Nenhumm Redugao significativa
Wang et sistematica | Mulheres com | de pontos e sustentada da dor;
) . ~ tratamento /| | . . . 1A
al., 2025 e meta-a- | dismenorreia | (acupresséo, AINES técnicas invasivas
nalise acupuntura) mais eficazes.

*Classificacao baseada no Oxford Centre for Evidence-Based Medicine (2011).

Fonte: Adaptado de Wang et al. (2019), Liu et al. (2022), Chen et al. (2024), Sastriani et al. (2022), Yu et
al. (2020), Tian et al. (2023), Yang et al. (2020), Ravi et al. (2024), Jeon et al. (2022), Wang et al. (2025).

Elaboragao das autoras.
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A partir da analise dos artigos do Quadro 1, foram elaboradas seis categorias de
analise que estao descritas a seguir:

1. Eficacia na reducgao da dor; os estudos demonstram de forma consistente que as
técnicas de acupuntura promovem reducgao significativa da intensidade da dor menstrual.
No ensaio clinico randomizado conduzido por Wang et al. (2019), a técnica penetrante entre
os pontos Zhibian (BL54) e Shuidao (ST28) mostrou-se superior ao ibuprofeno no alivio
da dor. Revisbes sistematicas e meta-analises também confirmam esse efeito, indicando
beneficios importantes tanto da acupuntura quanto da moxabustao (LIU et al., 2022; CHEN
et al., 2024). Entre adolescentes, a acupressao foi especialmente eficaz, reduzindo a dor
em 2,12 pontos e melhorando sua qualidade em 5,25 pontos (SASTRIANI; HASANAH;
WANG, 2022). O uso do ponto Sanyinjiao (SP6) mostrou resultados consistentes de
reducao significativa da dor (RAVI et al., 2024). Efeitos superiores aos anti-inflamatorios
também foram observados no caso da eletroacupuntura (JEON et al., 2022). Além disso, a
estimulagédo de pontos demonstrou alivio sustentado da dor, especialmente com técnicas
invasivas (WANG et al., 2025).

2. Comparagoes com tratamentos convencionais: comparacgdes diretas entre acupuntura
e terapias convencionais indicam vantagem das técnicas integrativas. A eficacia superior
ao ibuprofeno foi evidenciada por Wang et al. (2019). Estudos comparativos mostraram
que acupuntura e moxabustdo apresentam melhores resultados que anti-inflamatérios
nao esteroides, como indometacina e Fenbid (YANG et al., 2020). Revisdes abrangentes
confirmam que a acupuntura supera placebo e cuidados usuais em diferentes contextos
(LIU et al.,, 2022; CHEN et al.,, 2024). A eletroacupuntura também apresentou efeito
analgésico mais pronunciado que os AINEs (JEON et al., 2022). Resultados semelhantes
foram observados em analises envolvendo técnicas de estimulagcdo de pontos (WANG et
al., 2025).

3. Variagoes entre técnicas e protocolos de intervengédo: as diferentes modalidades
de acupuntura demonstraram efeitos positivos no manejo da dismenorreia. Técnicas
tradicionais se revelaram eficazes em diversos pontos de aplicagao (WANG et al., 2019;
CHEN et al., 2024). A acupressao destacou-se como uma opgao efetiva e nao invasiva,
especialmente em populagdes mais jovens (SASTRIANI; HASANAH; WANG, 2022). A
moxabustdo, frequentemente associada a acupuntura, mostrou beneficios adicionais com
baixa incidéncia de efeitos adversos (LIU et al., 2022). A eletroacupuntura apresentou
maior poténcia terapéutica, superando tratamentos farmacoldgicos (JEON et al., 2022). A
estimulagdo do ponto SP6 permanece entre as abordagens mais eficazes e amplamente
estudadas (RAVI et al., 2024). Técnicas invasivas foram identificadas como mais eficazes
no alivio sustentado da dor (WANG et al., 2025).
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4. Relagdo dose-resposta: evidéncias indicam que o numero de sessdes influencia
diretamente os resultados terapéuticos. Arevisao sistematicade Tian etal. (2023) demonstrou
associacao dose—resposta, sugerindo que um maior numero de sessdes resulta em maior
reducao da dor. Estudos adicionais apontam para efeitos sustentados ao longo do tempo,
especialmente com técnicas invasivas (WANG et al., 2025).

5. Seguranca e efeitos adversos: De modo geral, as terapias baseadas em acupuntura
foram descritas como seguras e bem toleradas. Liu et al. (2022) identificaram menor
incidéncia de eventos adversos em comparagao com os grupos controle. Ravi et al. (2024)
destacaram a segurancga da estimulagdo do ponto SP6, e Wang et al. (2025) reforcaram
que técnicas invasivas, quando aplicadas por profissionais capacitados, ndo aumentam a
ocorréncia de reacgdes indesejaveis.

6. Evidéncias preliminares e lacunas: alguns estudos apresentaram dados preliminares
ou lacunas metodoldégicas. O protocolo de Yu et al. (2020) sugere resultados promissores
para acupuntura manual, embora careca de desfechos completos por se tratar de estudo
em andamento. Pesquisas como as de Jeon et al. (2022) e Yang et al. (2020) ressaltam a
necessidade de ensaios clinicos randomizados mais robustos, destacando limitagées como
heterogeneidade dos protocolos, amostras reduzidas e falta de cegamento.

DISCUSSAO

Os resultados desta revisdo sistematica demonstram que a acupuntura e suas
técnicas correlatas — acupressao, moxabustao e eletroacupuntura — apresentam eficacia
consistente na redugdo da dor associada a dismenorreia primaria (DP), especialmente
entre adolescentes e mulheres jovens. A robustez dessas evidéncias €& reforcada pela
predominancia de estudos classificados com alto nivel de evidéncia, como observado nos
trabalhos de Wang et al. (2019), Liu et al. (2022), Chen et al. (2024), Yang et al. (2020) e
Wang et al. (2025).

Ensaios clinicos randomizados revelam que a acupuntura produz redugdes
significativas na intensidade da dor quando comparada aos tratamentos farmacoldgicos
usuais. O estudo de Wang et al. (2019) evidencia essa superioridade ao demonstrar que
a técnica penetrante de Zhibian (BL54) a Shuidao (ST28) foi mais eficaz que o ibuprofeno
no alivio dos sintomas. De forma complementar, revisdes sistematicas apontam redugdes
estatisticamente significativas da dor com baixo risco de eventos adversos, como reportado
por Liu et al. (2022) e Chen et al. (2024), reforcando a utilidade da acupuntura como
intervencao nao farmacoldégica.

Outro achado relevante diz respeito a melhora da funcionalidade e da qualidade de
vida. Estudos que utilizaram o ponto Sanyinjiao (SP6) verificaram reduc¢des expressivas

AVANGOS NA SAUDE: PESQUISAS E PRATICAS

TRANSFORMADORAS, VOL 2 CAPITULO 41 42 5



da dor e alivio de sintomas menstruais associados (Ravi et al., 2024), favorecendo o
desempenho diario de adolescentes, especialmente no ambiente escolar. A acupressao,
destacada por Sastriani et al. (2022), mostrou-se eficaz, acessivel e de facil aplicacgao,
constituindo estratégia apropriada para populagdes jovens.

Além disso, a eletroacupuntura emerge como técnica promissora, apresentando
efeitos terapéuticos superiores aos AINEs em alguns estudos (Jeon et al., 2022). A presenca
de uma relagcédo dose-resposta positiva, conforme descrito por Tian et al. (2023), demonstra
que um numero maior de sessdes tende a produzir maior alivio da dor, evidéncia que reforca
a necessidade de protocolos terapéuticos bem estruturados.

No que se refere a segurancga, os estudos analisados relatam baixa ocorréncia de
eventos adversos e boa tolerabilidade, mesmo em técnicas mais invasivas (Yang et al.,
2020; Wang et al., 2025). Assim, a acupuntura se apresenta como intervengao segura
quando aplicada por profissionais capacitados.

CONCLUSAO

Apesar da consisténcia dos resultados, ainda existem lacunas importantes. Observa-
se heterogeneidade entre os estudos quanto aos protocolos de intervencéao, frequéncia
das sessoes, pontos utilizados e métodos de mensuragao dos desfechos, o que dificulta
comparagdes diretas. Além disso, poucos estudos sao conduzidos exclusivamente com
adolescentes, limitando a generalizagao dos achados para essa populagcado especifica. A
necessidade de ensaios clinicos randomizados mais robustos, com amostras maiores e
protocolos padronizados, permanece evidente.

Em sintese, as evidéncias reunidas indicam que a acupuntura e suas técnicas
correlatas constituem opgdes terapéuticas eficazes, seguras e potencialmente superiores aos
tratamentos farmacolégicos convencionais para adolescentes com dismenorreia primaria.
Devido ao impacto da DP na saude menstrual, na qualidade de vida e no desempenho
escolar, essas intervencdes devem ser consideradas como alternativas complementares
viaveis e alinhadas as preferéncias das pacientes.
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